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— Etude in vitro, R. J. Holt, R. Murphy et P. J. 
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traumatique de l’aorte thoracique, L. Zucker- 
braun, H. Masters et L. Morgenstern [D 181], 1 

— Hémorragie digestive grave par fissuration d’un 
anévrysme aortique dans le duodénum, M. Gri-« 
moud, A, Enjalbert, C. Boulard, A. Gédéon, R. Saury 
et P. Dambrin [D 182], 5. 

— Anévrysme de l’aorte abdominale et de l’uretére, 

M. Lambardini et R. K. Ratliff [D 228], § 

COARCTATION. - La coarctation aortique du 
nourrisson d’aprés une série de 28 cas opérés, 
P. Michaud, R. N. Verney, H. Termet et E. Estour 
[B 106 bis], 21. 

GREFIFES. — Wémorragie digestive massive par 
fistulisation distale d’une homogreffe aortique, 
A. Mouchet, J. Marquand et M. Guivare’h [A 136], 
43. 

— Thrombose aorto-iliaque opérée il y a 4 ans par 
prothése. Développement d’un anévrysme au 
niveau de chacune des 3 sutures, T. Tingaud, 
Cl. Massé, J. Videau, J. P. Voglimacci, J. Magendie 
et F. Lehmans [B 114], 5. 

— Facteurs de modification de la structure et de 
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Une étude critique de l’installation en traction-suspension améne les auteurs 4 proposer le 
schéma ci-contre qui leur a donné de si bons résultats. (fig. 9). Yves GERARD. 


Le syndrome tibial antérieur. 
R. E. LEacu, G. HAMMonp et W. S. StrycKEr, Boston. (J. Bone Jt. Surg., Avril 1967, 49-A, 
3, 451-462.) 


Ce syndrome de pathogénie obscure (augmentation de la pression dans la loge antérieure de 
la jambe ?) est surtout connu dans sa forme aigué : un sujet jeune, aprés un effort physique inha- 
bituel se plaint de douleurs vives au niveau de la jambe; il existe des signes inflammatoires 
locaux, une paralysie de la loge antérieure et fréquemment une anesthésie des deux premiers 
orteils. Dans leurs 13 cas les auteurs sont intervenus : si l’intervention est immédiate, l’aponé- 
vrotomie longitudinale étendue découvre des muscles violets et cedématiés qui rosissent ; le pro- 
nostic est favorable 

Si lintervention est retardée de quelques jours, les muscles sont grisatres et la récupération 
de la paralysie est trés aléatoire. 

Les auteurs rapportent également 5 cas de syndrome chronique caractérisé par l’apparition 
(sans signes objectifs) d’une douleur lors d’efforts inhabituels. Dans 4 cas l’aponévrotomie a permis 
aux sujets de reprendre l’activité sportive qu’il ne pouvaient plus pratiquer. 

Yves GERARD. 


Amputations de l’arriére-pied. 
P, Maurer, M. BomBart, E. Micuaut, L. RABEux et B. L.EFEvreE, Paris, (Rev. Chir. orthop., 
Octobre-Novembre 1967, 53, 7, 685-703.) 


Excellente mise au point sur ces amputations qui, a l’heure actuelle, ne sont plus pratiquées 
pour sauver le pronostic vital et dont la technique doit tenir compte de considérations fonc- 
tionnelles et esthétiques. 

Les conditions suivantes doivent étre remplies : appui terminal possible du moignon pour 
pouvoir marcher sans prothése, marche avec chaussure ou prothése pratiquement normale, peau 
talonniére adhérant au squelette (son glissement étant a l’origine de troubles trophiques). 

La désarticulation de Chopart et ses variantes remplit ces conditions 4 condition de prévenir 
V’équin de l’arriére-pied par transplantation tendineuse si le moignon est assez long, par arthrodése 
tibio-astragalo-calcanéenne dans le cas contraire. 

L’amputation de Syme serait bonne si l’appareillage n’était inesthétique et surtout si le glisse- 
ment de la coque talonniére sur le tibia n’entrainait de fréquentes détériorations. 

On peut pallier ce dernier inconvénient en conservant le caleanéum adhérent a la coque 
talonniére et en l’arthrodésant au tibia. Les auteurs proposent une modification de cette derniére 
opération avec racourcissement du tibia qui'permet un appareillage plus esthétique. 

: Yves GERARD. 
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bralures graves expérimentales). R. Benichoux, 
C. Marchal, G. Thibaut et J. P. Bertrand 5 


M. Allgoe wer 
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Canal cystique. 

Voir: Voies biliaires. 
Canal hépatique. 

Voir: Voies biliaires. 
Canal thoracique. 

(Physiopathologie et chirurgie du canal tho- 
racique (& Vexception des lésions traumatiques). 
P. Lagneau,. 59 

—_ ( Anastomose entre le canal thoracique ‘et l’ceso- 
phage). C. Yul, M. Wang, C. Danese et J. Ja- 
cobson . . . . 140 

(La pression. ar intérieur du canal thorac a 

J. Pjlug et J. S. Calnan ae 230 


Cancer. 

(Modifications du systéme réticulo-endothélial au 
cours de la croissance tumorale). R. N. Blamey, 
D. L. Crosby et J. M. Baker . ° 240 
(Influence de la lymphadénectomie et de Virra- 
diation ganglionnaire sur l’apparition des métas- 
tases cancéreuses). G. Crile Jr . 

ees chirurgical des tumeurs). i 2 

der. . 

— (Réduction du taux des métastases par la Cou- 
madine). J. J. Ryan, A. S. Ketcham et H. 
Werler. . 363 
(Drill biopsie et dissémination cancéreuse). J. L. 
‘Burn, T. J. Delley et K. Malakar . ... 457 
(Dissémination artérielle expérimentale des cel- 
lules tumorales). D. G. While et J. J.deCossa. 460 
(Effets des concentrations variées de substances 
cytotoxiques sur les tumeurs et le tissu réticulo- 
endothélial), A. J. Edwards et G. F. Rowland. 577 


Carotide. 
- (Controle électro-encéphalographique permanent 
au cours des désobstructions carotidiennes). EF. 
Harris, W. Brown, R. Pavy, W. Andersen et a 
Stone et ye oe i 
- (Résultat des end: irtériectomies _ cnectitbiomen). 
IF. W. Blaisdell, R. Lim et A. D. Hall a Sen on 
(Conséquences de la ligature bilatérale des artéres 
carotides. Etude expérimentale en fonction de 
l’Age chez le rat). H. M. Payan... - 462 
- (Oblitér ration des artéres carotides primitiv es ou 
sous-claviéres traitées par pontage carotido-sous- 
clavier). E. B. Diethrich, H. E. Garrett, J. Americo, 
E. S. Crawford, Mahmoud El-Bayar et M. E. de 
De 5 Ss te es ee oe ee ee Oe ae ee 


Catabolisme. 

— (Le catabolisme post-opératoire : 
HSA 125). P. M. 

Cathéter. 


- (Cathéter vase ulaire dirigé par la force yo 
tique). J. PE me sa ee . 396 


étude -~ le 
Shenot . . .. 246 


Cerveau. 
(Production de lactate et de pyruvate par le cer- 
veau: accumulation de lactate et de pyruvate 
dans le liquide de perfusion d’un cerveau isolé). 
R. J. White, M. S. Albin, E. Davidson et D. 
Se ee a ee 

Chirurgie. 

— (La chirurgie moderne. Ses débuts en Occident, 
Xvi°, Xvil® et xvirie siécles). P. Huard et M. 
Grmek . . 108 
(Bases, principes “et procédés ‘techniques de = 
chirurgie). P, Orsoni > 

— (C hirurgie du tube digestif). Fi ‘Garlock ee 379 
- (Progress in Surgery). Allgower et Coll. . . 582 

Chirurgie maxillo-faciale. 

- —- (Progrés en chirurgie maxillo-faciale). K. 
po ae ee a ee a ee ee 

Chirurgie plastique. 

— — (Atlas de technique opératoire. Chirurgie plas- 
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tique et reconstructive de la face). G. Ginestet, 
H. Freziéres, A. Dupuis et J. Pons . . . . 373 


Choc. 

— (Choc hémorragique : effet du ralentissement cire 
culatoire prolongé sur la répartition de la masse 
sanguine et modifications apportées par I’hypo- 
thermie). D. Race, E. Cooper et M. Rosen- 
SOs <6. ‘ - 226 

— (Le taux sanguin d’acide ‘lactique au cours du 
choc irréversible d’origine hémorragique ou endo- 
toxinique). J. C. Rosenberg . ae 

— (Métabolisme du lactate apres hémorragie impor- 
tante). J. K. Trinkle, B. F. Rush et B. Eise- 


man. . «ae 
— (Les effets de la stimulation des récepteurs bet ta- 
le métabolisme et la 
A. E. 
227 


adrénergiques sur le débit, 
survie au cours du choc hémorragique). 
Baue, E. F. Jones et W. H. Parkins 
— (Traitement du choc hémorragique expérimental 
par l’association d’oxygéne hyperbare et de Dex- 
a: a faible poids moléculaire). R. U. Navarro et 
Cc. Ferguson . . 228 
a ‘uaikeamee de Vhémorragie sur les plaquettes du 
chien). D. P. Dhall, K. Arjors, F. N. McKenzie et 
N. A. Matheson. . 22) 
— (Le choc endo-toxinique chez, les primates). D. L. 
Vaughan, C. A. Gunter et J. L. Stookey . . 228 
— (Modification de la pression du liquide interstitiel 
au cours du choc — P, Anas, W. A. 
Neely et J. D. Hardy .. . 228 
— (Le foie au cours du choc. “Comparaison de 
quelques techniques utilisées couramment dans le 
traitement du choc). J. D. Hadcastle et H. D. Rit- 
chie . . 228 
— (La produc tion ‘a’ énergie au ‘cours du choc). Ww. 
Schumer . 352 
- (Modifications del la pression du liquide interstitiel 
au cours de l’hémorragie). B. R. Hopkinson, J. R. 
Border, W. C. Heyden et W.G. Schenk . . . 353 
- (Définition biochimique de la viscosité sanguine : 
son role possible dans la physiopathologie du ¢ choc). 
F. E. Rosato, L. B. Miller et M. Hebel. . . 353 
— (Réponse de la micro-circulation pulmonaire au 
choc, aux transfusions et & la pompe a oxygéne). 
F. J. Veith, J. W. C. Hagstrom, A. Panossian, 
S. L. Nehlsen et J. W. Wilson . . . - - 308 
— (Modifications pulmonaires au cours du choc 
hémorragique). W. A. Cook et W. R. Webb . 354 
— (Relation entre ’hypoxie et le choc | 
irréversible). C. E. Jones, J. W. Crowell et E. E. 
Smith .. — "354 
— (Effet de la température ambiante | sur les réponses 
a Vhypovolémie du rat non anesthésié). M. Red- 
_ ding et C. B. Mueller . . - - 354 
(Augmentation de la tolérance ‘au choc hémorra- 
gique par injections d’endotoxine : facteurs méta- 
boliques). W. R. Drucker, J. Schlater et R. P. 
Drucker. . . . . 354 
— (E ‘valuation du traitement du choc clinique au 
moyen de mesures cardio-respiratoires). L. K. Kho 
et W. C. Shoemaker . . . 354 
— (Le role des influx @’ origine Vv ‘iscérale sur la sécré- 
tion de vaso-pression et la sécrétion urinaire au 
cours du stress chirurgical). M. Ukal, W. H. Mo- 
ran Jr et B. Zimmermann . . . 363 
— (Sur la prévention de l'entérite néc rotico-hémor= 
ragique provoquée par le choc hypo-volémique 
irréversible ee ntal). G. Tiberio, P. Cagliani, 
A. Parmeggian, C. Albonico et E. Raffaglio . 453 
— (Conséquences du choc sur le muscle strié : Teneur 
en électroiytes du liquide interstitiel et du plasma 
avant et aprés choc hémorragique). S. Hagberg, 
H. Haljamae et H. Rockert . . 453 
— (Réponses a l’Isoprotérénol et au “Tham au cours 
du choc hémorragique expérimental). K. A. Myers, 
H. A. Paul et O. C. Julian... o~« See 
- (Etude des modifications biochimiques au cours 
du choc expérimental endotoxinique. II. Activité 
de la déhydrogénase lactique). H. K. Sleeman, 
P. B. Jennings, C. E. Emery et H. F. Hamit. 574 
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Cholédoque. 
Voir: Voies biliaires. 


Cicatrices. 

— (Effet de la cortisone et de la vitamine A sur les 
processus de cicatrisation). H. P. Ehrlich et T. K. 
Hunt. - 241 

— (Influence del application de. zine ‘et d@aluminium 
sur la cicatrisation). J. —- et S. Rosen- 
eee 1s ee 

(Surinfec tion ‘des « cice atric es “cut: inée Ss au cours des 
bacté riémies transitoires). C. W. Howe . . 246 

— (Etudes sur la biologie du collagéne au cours de 
lac a chez le rat). J. W. Madden et E. E. 
Peacock . eck - - 364 

— (Effets de linsuffisance ren ale aigué sur la cica- 
trisation chez la souris). F. T. Mc De rmott, J. Nay- 
man et W. de Boer . . . 364 

— (Effet du dextran a poids moléculaire élevé et de 
Vhéparine sur la cicatrisation cutanée). U. L jun- 
gqvist et B. Zederfeldt . . . ae mae 

(Influence des détergents cationiques sur la soli- 
dité et la cicatrisation des plaies cutanées chez Je 
rat). B. Rydberg et B. Zederjeldt . . . . . 577 

(Action des sutures en aluminium sur la cicatri- 
sation). K. T. Wu, P. S. _— et P. N. Sa- 
es « 8s ewe + eS c« one 


Circulation. 

— (Effets d’une augmentation de la pression exté- 
rieure sur la circulation). S. L. Wangensteen, 
R. M. Ludewig et D. M. Eddy ...... 454 


Circulation extra-corporelle. 
Voir: Coeur. 

Ceur. 

— (Procédés actuels de revascularisation du myo- 
carde. Etude expérimentale chez le chien). 
Chassignole, H. Termet, B. Dugres et P. 
chaud - 

— (Un guide diagnostique pour le ‘chirurgien car- 
diaque). D. N. Ross . . :« oe 

- = (Traitement des lésions vi ily ulaires aortiques par 
greffes hétéro-plastiques). A. Carpentier . 13 

— (Hétéro-greffe aortique d’une valve de pore sur 
Vorifice pulmonaire). J. P. Binet, J. Langlois, 
A. Carpentier, Ph. Lucet, J. N. Mercier, J. Nouaille 
et G. Huault.. . ee er 

— (Remplacement valvulaire au cours “des endocar- 
dites bactériennes aigués). B. A. Raniff, N. E. 
Shumway et D. C. Harrison . . . 138 
(Massage cardiaque par voie sous-sternale). A. S. 
“Johnson, B. Prisk et D. R. Whitney ‘ 

— (Emploi de colorants vitaux pour prévoir _ 
chances de survie aprés ligature expérimentale 
d’une artére coronaire). G. Cherry et B. Myers. 229 

— (Epicardectomie et greffe d’épiploon dans les 
infarctus du myocarde). R. Pifare et C. A. Huf- 
nmagel. ... . 230 

— (Mesure électro-magnétique du débit ‘sanguin et 
du age cardiaque chez le chien conscient au cours 
de la digestion et des efforts). B. R. Hopkinson. et 
W. C. Schenk Jr... - 20 

— (Le débit coronarien apres déc lampage ‘del’ ‘aorte). 
B. S. Levowitz, G. P. Agrawal, E. Glotjely et a 
Kay ‘ ‘ 

— (E fet ‘de la ligature de la veine cave iain 
sur le débit cardiaque: étude expérimentale). 
B. M. Maraan et R. E. Taber ...... 230 

— (Méthode et appareillage destinés a évaluer le 
fonctionnement d’un cceur isolé), S. Pitsele, 
E. J. P. Charrette, A. R. C. Dobell et L. D. Me 
[area ee ee - 354 

— (Etude cinématographique de Pintérieur d’un 
coeur en activité). D. H. Brooks, J. W weg 
A. D. Berk et H. T. Banson 

— (Effets des modifications de Yéquilibre eo 
basique sur le débit coronaire). A. G. Greenburg 
aD. Ff. Bie. « - 355 

— (Reconstitution expérimentale “de la valve tri- 
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fascia lata). 


cuspide a Vaide d’auto-greffes de 
J. Sanders et 


W. Gilbert Jr, K. Mansour, S. 
M. B. Gravanis . - Re ce 
— (L’assistance respiratoire ‘dans les défaillances 
cardiaques aigués et chroniques sera-t-elle pro- 
chainement possible ?) D. Laurent, M. Dege — 
J. Lenégre et HH. Pequinot . .. ae 
- (Role adjuvant des amines hypertensives pe 
cours du massage cardiaque). R. L. Rothwell- 
Jackson. . . 355 
- (Echee des greffes splé niques dans la revase ula- 
risation du myocarde). D. J. Glotzer, A. L. Pohl 
a Se eee 
- (Sténose pulmonaire expérimentale créée a la 
naissance). R. W. M. Frater et Coll. . . . 356 
- (ffets de la circulation extra-corporelle sur la 
~— nome hr oni V. Subramanian, 
T. Lowman et H. Gans . . - «0 5 ee 
“(U n cas de greffe allogénique ‘du coeur chez 
Vhomme, compatible dans le systéme HL -A et 
traitée par une globuline anti-lymphocytaire hété- 
rologue). Ch. Dubost et J.-P. Cachera . . . 458 
(Remplacement de la valve mitrale. Résultats 
éloignés, avec étude particuli¢re des changements 
survenus dans la résistance vasculaire pulmonaire). 
J. Hamer, T. Boulton, J. Freming, G. W. Hayward, 
I. M. Hill, I. Monro, G. Simon et C. S. Tubbs. 465 
— (650 malades traités par circulation extra-corpo- 
relle avec hémodilution). K. Taguchi et Coll. 468 
(Homotransplantation expérimentale de valvule 
aortique sous circulation extra-corporelle). R. Lf 
Barnes, H. Mohri et K. A. Merending ‘ 
(Migration d’une balle de silastic provenant d’ wal 
prothése de Starr-Edwards). P. Hairston, Ch. P. 
Summerall et W. H. Muller Jr ..... 598 
Célon. 
(Revue de 425 cas de volvulus du colon sigmoide 
traités). J. J. Shepherd 
— (La continence des colostomies périnéale s). P, Or- 
soni <a 
— (L’ interposition. hé p: ito-: liaphri agmi itique posté- 
rieure du célon). T. Oancea, O. “Bocaneala et P. 
Pompeu ... ieee a 
- (Influence de Vutilis: ition du. 5-fluoro-uracile sur 
les résultats éloignés des interventions pour cz uncer 
recto-colique). L. M. Rousselot, D. R. Cole, C. E. 
Grossi, A. J. Conte, E. M. Gonzalez et B. S. Paster- 
neck. . aes. 
— (Role du traumatisme opératoire dans les réci- 
dives au niveau des anastomoses lors de la chi- 
rurgie des cancers du célon et du rectum). C. Coui- 
naud. .. -« C8 
- (Traitement chirurgical des div ‘erticules coliques. 
Onze ans de recul). S. B. Levy, W. T. Fitts Jr et 
J. B. Eameh . « « os, oe 
(Colo-anostomie intr: 1-murale d: ins le traitement 
chirurgical de la maladie de Hirschsprung). J. R. 
Lilly, C. W. Wesselhoeft et G. Randolph . . 604 
(Résultats du traitement de la maladie de Hirsch- 
sprung par Vl’opération de Swenson modifiée par 
Duhamel et Grob). G. W. Dorman, T. P. Volleler, 
et L. Graivier ... i agree ae es . 605 


Col utérin. 
Voir: Appareil génital de la femme. 


Corps thyroide. 
(Les maladies du corps thyroide). Kk. 
disse et E. Klein 
— — (Tumeurs malignes du corps thyroide). me. 
Beregi, R. Jankovics et Z. Brasch 109 
— — (La chirurgie d’exérése large est-elle “toujours 
indispensable au eee du cancer du corps 
thyroide de l’enfant sh Cc. = R. V. Rosvoll 
et T. Winship ... . . 463 


Corpuscule carotidien. 

— — (Traitement chirurgical des tumeurs du cor- 
puscule carotideien). T. Grage et J. Cueto . 277 

— — (Les tumeurs du corpuscule ¢ carotidien). A. R. 
Cordell, R. T. Myers et F. Hightower . 162 


Ober- 
60 
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Cétes. 

— (Traitement des tumeurs costales oe 
E. Vogt-Moykopf et D. Krumhaar . . . 381 

Céte cervicale. 

— — (Cotes cervicales et syndrome des scalénes). 
E. Pelissier, P. Padovani, J. J. Rainaut et C. 
Cedard. .. ee o. aoe 

Cotyle. 

— (L’incarcération fragmentaire au a des frac- 
tures du cotyle). R. et J. Judet, E. Letournel et 
D. Vacher ee eee. ea a a : 512 

Cou. 

— (Chirurgie de la téte et du cou). H. R. Freun et 
Coll re ee ee eee ae eS 

Cyano-acrylate. 

— — (Etude bactériologique des colles & base de 
ee. T. Matsumoto, A. S. Dobek, 
K. C. Pani, J. Jkoveric et H. F. Hamit . . 579 


D 


Diaphragme. 

— (Symposium sur les hernies hiatales de one 
J. Borde. . 12 
— (Une opér ration. efficace pour hernie hiatale. on 

recul de 8 ans). L. D. Hill . . - 600 


Doigts. 

— (Etude d’articulations  digitales 
_ J S. Calnan et N. D. Reis i ioe 
- (Traitement palliatif de la paraly sie des mK 
~ intrinséques des quatre derniers doigts). A. M. 
ee 6 Se eet Sb eS le a ee ee 


artific —— 


Dumping syndrome. 
Voir : Estomac. 

Duodénum. 

— (Tumeurs du duodénum & cellules carcinoides et 
langerh: cries R. Weichert, R. Reed et O. 
Creech Jr... a Gh Bah smth avh'o>_ oes any cn oe. 

Dupuytren aetna de). 

— — (Maladie de Dupuytren). Bruner, Curtis, Gos- 
set, Hakstian, Hueston, Littler, Michon, Milles, 
Nezeloff, Shaw, Skoog, Thomine et Tubiana . 266 


E 


Electrolytes. 

— (L’absorption péritonéale d’électrolytes : analyse 
de la pression portale et du transport lymphatique). 
A. R. Krajt, R. K. Tompkins et J. E. Jesseph. 360 

(Action du Dextran 40 sur la concentration élec- 
‘troly tique du sang chez le ented M. A. Simon et 
W. EB. GRR. 6s bs . oe oe 

Embolie. 
Voir: Veines. 

Embolie gazeuse. 

— — (Le role de l’embolie gazeuse dans les troubles 
de la décompression). R. O. Heimbecker, G. Lemire, 
Cc. H. Chen, I. slesgeope D. Leash et W. R. Druc- 
ker. 370 

Embolie graisseuse. 

— — (Embolie graisseuse : effet des corticoides sur 
Vembolie graisseuse expérimentale chez le rat). 

J. Wertzberger et L. F. Peltier . . . .. 370 

Epaule. 

— (Cc ees del’ vi deter ballante eneedanaies A. Kk 
Saha. 
Epiphyses. 
— (Etude auto-radiographique au 35-S-sulfate de 

la croissance en largeur du cartilage épiphysaire 
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chez le lapin). A. Langesnkiold, 


T. Rytomaa et 
T. Videman. ... 3 


oe Ces OO 
Estomac. 
— (Nécrose gastrique ischémique). R. 
Powell . 
— (Mortalité des interv entions pr: itiquées pour m1 
du duodénum). S. O. Hoerr . . 142 
— (Influence du pH gastrique sur le cardia). G. R. 
Giles, C. Humphries, M. C. Mason et C. ; 
CipEs... . ‘ é - 233 
— (Un nouveau procédé d’étude de la sécrétion 
gastrique chez le chien: l'auto et lhomo-trans- 
plantations gastriques totales). M. Osaka, H. N. 
Harkins et L. M. Nyhus a 23 
— (Comparaison entre l’effet de l’antrectomie par- 
tielle et de lantrectomie totale sur la sécrétion 
gastrique d’origine vagale). C. V. Ruckley et W. R. 
Waddell is Gates ey er ees 234 
— (Inhibition antrale de la sécrétion “gastrique). 
C. B. Williams et A. P. M. Forrest . 234 
— (Effet de la résection du gréle sur la sécrétion 
gastrique acide du rat). D. T. Caridis, M. Roberts 
et G. Smith ‘ ‘ 2: 
— (Relations entre la vascularisation de la muqueuse 
gastrique et la sécrétion acide de l’estomac). P. R. F. 
Bell. . «oe 
— (F acteurs agissant sur Y inhibition ‘de la muqueuse 
— notée au cours de I’hypercapnie chez le 
rat). J. J. Breen, W. P. Ritchie, Jr, J. P. st 
Cc. \iaison et O. H. Wangensteen ° 2 
— (Vagotomie gastro-entérostomie et cancer. expé- 
rimental). L. Morgenstern... . 235 
— (Effet des repas gras sur la vidange gastrique 
aprés gastrectomie partielle et aprés vagotomie 
avec drainage). J. I. McGill, A. I. Cameron, M. 
Hobsley et I. P. Lequesne . . 235 
— (Etude fonctionnelle du sy steme “des ‘cellules de 
Kultchitzky-Masson par le test de sérotoninémie 
provoquée chez l’opéré gastrique. Son intérét dans 
le dumping-syndrome). Y. Geffroy, I. Matray, 
R. Colin, J. Bourreille, F. Fablet et J. Moreau. 269 
— (Gastrostomie temporaire de décharge en chirurgie 
abdominale). FF. Jung et A. Jung . 317 
— (Technique de vagotomie  sélective 
controlée). A. Lesur et J. Petit . . 
— (Achlorhydrie expérimentale : : tec hniques de pro- 
duction au moyen d’un anticorps anti-muqueuse 
gastrique). A. J. Walder . . . ce! 
— (Modifications du pylore apres vagotomie chez 
le chien). W. P. Maier, M.L. Masloff “et G. P. Rose- 
mond. ° 35: 
— (Réponse mét: ibolique anormale a instillation 
intra-jéjunz ule du glucose dans le Dumping-syn- 
a a E. A. Stermmer, S. Chiu, R. E. Heber et 
E. Connolly a . 359 
— “iecemuneen chirurgical “des “ulcéres gastro-duo- 
dénaux et hémorragiques). J. Fellis et H. Ha- 
2. * ‘+ 20 
— (Influence de la stimul ation du “pout proximal 
du pneumo-gastrique sur la sécrétion gastrique). 
M. F. Tanny, R. C. Mackowiak et M. H. F. Fried- 
ag - « « 454 
_— (Dysphagie apres Vv agotomie “sous-diz wphragma- 
tique). M. Adloff, J. J. Kohler et A.G. Weiss. 537 
— (Modifications ioniques provoquées au niveau du 
petit estomac de Pavlov par l’hypoglycémie insu- 
linique, la gastrine et la penta-gastrine). R. K 
Adair et G. K. Wlodek .. . -« S74 
— (La barriére muqueuse gastrique : influence des 
carbohydrates du mucus sur la protéolyse). R. 
Menguy et L. Desbaillets . . . - 574 
_ (Evaluation des résultats éloignés de ‘la vagoto- 
mie et de la pyloroplastie pour ulcére duodénal 
hémorragique). J. M. Farris etG. K. Smith . 601 


Expérimentation. 


— (Les aspects we de ee ani- 
male). H. Verine .. . * 


Yeo et uae 


bilatérale 
323 
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F 


Face. 
— (A propos de Vostéo-synthése des fractures de la 
meee). IN. SO ck ee . 373 


Femur. 

— (Les fractures sous-trochantériennes,. ee 
bio-mécaniques et cinétiques). J. F errand, 8 S. Chi- 
tour, Z. Sporn et L. Brahimi . . . -» @ae 
- Fractures supra-condyliennes du “fémur chez 
lVadulte). C. S. Neer, S. A. Grantham et M. L. 
| Rr a ee a ee Ee 


Fibrose rétro-péritonéale. 

- (Sur Vincidence urétérale da la fibrose rétro- 
péritonéale idiopathique extensive). C. Nezeloff, 
J. M. Watchi, J. Auvert, A. Xerri et R. Couve- 
| FEE Pere ee ee eee ee ee 


Fistule artério-veineuse. 
(Modifications vasculaires observées au cours 
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